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ABSTRAK
SIMRS Merupakan suatu sistem enterprise pengelolaan pelayanan rumah sakit yang bertujuan un-
tuk membantu rumah sakit dalam meningkatkan pelayanan yang ada di rumah sakit tersebut. Rumah
Sakit Az-Zahra Ujung Batu merupakan salah satu rumah sakit yang menggunakan SIMRS. Adapun
permasalahan dari pemakaian SIMRS ini belum dilakukan nya tindakan evaluasi sehingga belum
diketahui seberapa jauh pencapaian tujuan dan masalah yang terjadi pada kinerja SIMRS yang ada
dan Pada implementasinya terdapat laporan-laporan yang tidak sesuai di SIMRS pada RS Az-Zahra
Ujung batu, tidak sesuainya laporan tersebut karena sering terjadi input ulang yang mengakibatkan
input menjadi dua kali atau ada yang tertinggal kemudian jika terdapat kendala pada saat terjadinya
kesalahan atau error pada SIMRS belum ada pengendalian penyelesaian dalam menangani error
tersebut dengan tepat waktu.. Dari permasalahan tersebut maka perlu dilakukan tindakan evaluasi
dalam pengelolaan SIMRS pada Rumah Sakit Az-Zahra Ujung Batu. Dalam Penelitian ini meng-
gunakan framework COBIT 5.0, karena penggunaan sistem informasi tidak lepas dari kebutuhan
bisnis dan fungsi sistem informasi yang mendukung sistem. Penelitian ini fokus menggunakan
domain MEA (Monitor, Evaluate, and Assess) berdasarkan permasalahan yang ada pada Rumah
Sakit Az-Zahra Ujung Batu yaitu dengan proses penilaian kebutuhan rumah sakit yang ada. peneli-
tian ini menggunakan metode wawancara, observasi dan kuesioner. Responden yang dilibatkan
dalam pengisian kuesioner yaitu pegawai yang mengoperasi dan memiliki tanggung jawab terhadap
SIMRS. Berdasarkan dari hasil perhitungan capability level diperoleh hasil sebesar 2 yang artinya
proses masih berada pada level 2 (managed) dimana proses telah diimplementasikan mencapai tu-
juan prosesnya. Untuk mendapatkan hasil yang diharapkan maka dibuatkan beberapa rekomendasi
untuk meningkatkan kinerja SIMRS dimasa selanjutnya.
Kata Kunci: COBIT 5.0, Evaluasi, MEA, Rumah Sakit Az-Zahra Ujung Batu, SIMRS.
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ABSTRACT
SIMRS is an enterprise system application system for hospital service management which aims
to assist hospital in improving service in hospital. RSIA Bunda Arif Purwokerto is one of the
private hospital that uses SIMRS. The problem of SIMRS usage has not done the evaluation action
so it is not yet known how far the achievement of goals and problems that occur on the existing
SIMRS performance. From these problems it is necessary to perform an evaluation action in the
management of SIMRS at RSIA Bunda Arif Purwokerto. In this study using the COBIT framework 5,
because the use of information systems can not be separated from the business needs and functions
of information systems that support the system. This study focuses on using MEA (Monitor,
Evaluate, and Assess) domains based on existing problems in RSIA Bunda Arif Purwokerto with
the assessment process of hospital needs and information systems that are running in accordance
or not with existing business processes. This research uses interview method, observation and
questionnaire. Respondents involved in filling in the questionnaire are employees who operate and
have responsibility for the SIMRS. Based on the results of the calculation capability level obtained
results of 2 which means the process is still at level 2 (managed) where the process has been
implemented to achieve the purpose of the process. To get the expected results then made some
recommendations to improve the performance of SIMRS in the future.
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Berdasarkan Peraturan Kemkes dan Setjen (2011) yang menyebutkan bah-
wa “setiap rumah sakit wajib melaksanakan Sistem Informasi Rumah Sakit” maka
rumah sakit yang ada di indonesia mulai menerapkan sistem untuk meningkatkan
pelayanan. SIMRS adalah suatu sistem terkomputerisasi yang mampu melakukan
pengolahan data secara cepat, akurat, dan menghasilkan sekumpulan informasi
yang saling berinteraksi untuk diberikan kepada semua tingkatan manajemen di
rumah sakit. Hasil informasi dari data yang telah diolah yaitu berupa laporan, dapat
digunakan oleh pengguna dalam mengambil keputusan untuk peningkatan upaya
pelayanan kesehatan. SIMRS berfungsi untuk pengendalian mutu pelayanan, pen-
gendalian mutu dan penilaian produktivitas, penyederhanaan pelayanan, analisis
manfaat dan perkiraan kebutuhan, penelitian klinis, pendidikan, serta perencanaan
dan evaluasi program-program.
Saat ini, beberapa rumah sakit sudah mulai menerapkan SIMRS. Hal in-
i dikarenakan rumah sakit dituntut untuk selalu meningkatkan pelayanan kepada
masyarakat berupa peningkatan akreditasi (tipe) rumah sakit. Tetapi penerapan Sis-
tem informasi manajemen rumah sakit, banyak mengalami kegagalan dan ada juga
yang bisa dikatakan berhasil. Khususnya penerapan Sistem Informasi Manajemen
Rumah Sakit (SIMRS) di RS Az-Zahra ini pada awalnya mengalami banyak perma-
salahan internal yaitu pro dan kontra adanya sistem informasi. Mereka beranggapan
ketika adanya sistem akan memperlambat pekerjaan dan lainnya. untuk mengatasi
hal tersebut maka pihak manajemen mencoba unuk melakukan pendekatan karena
keberhasilan implementasi SIMRS akan bergantung pada pengguna akhir, dukun-
gan organisasi, dan kemampuan teknologi itu sendiri. Faktor-faktor utama yang
dapat menyebabkan kegagalan adalah kualitas dan kehandalan sistem, manusia se-
bagai pengguna akhir serta dukungan dari tingkat manajemen.
Data Rekam Medis RS Az-Zahra Ujung Batu tahun 2018 menunjukkan
jumlah kunjungan pasien rawat jalan RS Az-Zahra Ujung Batu yang semakin
meningkat setiap bulannya. Meningkatnya kunjungan pasien di RS Az-Zahra U-
jung Batu menyebabkan semakin bertambahnya tuntutan dan kebutuhan pelayanan
yang diberikan kepada pasien dan keluarganya. Maka dari itu RS Az-Zahra Ujung
Batu membutuhkan suatu sistem yang dapat mempercepat pelayanan kepada pasien
yang bertujuan untuk memperoleh akurasi data yang lebih cepat dalam pelayanan
kefarmasian (Lampiran B).
Menurut Soraya, Adawiyah, dan Sutrisna (2019), semakin tinggi kunjungan
pasien maka kebutuhan akan obat semakin meningkat dan persediaan obat yang ada
di instalasi farmasi semakin berkurang sehingga diperlukan suatu informasi peren-
canaan yang baik akan persediaan obat yang sesuai dengan kebutuhan masyarakat.
Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan oleh peneliti pada bagian IT
di RS Az-Zahra Ujung Batu sudah memiliki sistem yang bernama sistem informasi
manajemen rumah sakit (SIMRS). SIMRS ini merupakan suatu aplikasi sistem en-
terprise pengelolaan pelayanan rumah sakit yang bertujuan untuk membantu rumah
sakit dalam meningkatkan pelayanan yang ada di rumah sakit tersebut. Pada imple-
mentasinya terdapat laporan-laporan yang tidak sesuai di SIMRS pada RS Az-Zahra
Ujung Batu, tidak sesuainya laporan tersebut karena sering terjadi input ulang yang
mengakibatkan input menjadi dua kali atau ada yang tertinggal kemudian jika terda-
pat kendala pada saat terjadinya kesalahan atau error pada SIMRS belum ada pen-
gendalian penyelesaian dalam menangani error tersebut dengan tepat waktu. Hal
ini terjadi karena kurangnya pengawasan dan sumber daya manusia yang kurang
memadai terhadap SIMRS sehingga tidak diketahuinya kesalahan secara merinci
dan pada sampai saat ini SIMRS belum pernah dilakukannya tindakan evaluasi un-
tuk menilai percapaian tujuan SIMRS (Lampiran A).
Penelitian terdahulu yang terkait dengan penelitian ini adalah mengena-
i evaluasi sistem informasi yang menggunakan COBIT 5 domain MEA (Monitor,
Evaluate and Asses) yang dilakukan oleh (Erika dan Megawaty, 2017). Dalam
penelitian ini menggunakan model kapabilitas sebagai alat ukur terhadap jawaban
responden. Berdasarkan hasil capability level, tingkat kemampuan RSUD dalam
mengelola SIMRS berdasarkan domain Monitor, Evaluate, and Asses (MEA) atau
secara umum berada pada nilai 2,07 (Managed Process). Dipilihnya penelitian ter-
dahulu tersebut karena adanya kesamaan dalam penggunaan framework COBIT dan
dapat dijadikan sebagai acuan dalam penelitian ini karena sama-sama mengevaluasi
SIMRS dan menggunakan framework COBIT 5.
Peneliti menggunakan framework COBIT 5 dengan difokuskan pada do-
main MEA (Monitor, Evaluate, and Assess) sebagai acuan. Adapun difokuskan
pada domain tersebut berdasarkan masalah yang ada pada Rumah Sakit Az-Zahra
Ujung Batu yaitu untuk memantau, evaluasi dan menilai kesesuaian domain de-
ngan strategi rumah sakit dalam menilai kebutuhan rumah sakit dan apakah sistem
saat ini masih memenuhi tujuan yang telah dirancang dan kontrol yang diperlukan
untuk memenuhi persyaratan peraturan atau tidak. Pemantauan juga mencangkup
masalah penilaian independen terhadap efektivitas sistem pada kemampuan untuk
memenuhi tujuan bisnis dan proses kontrol perusahaan oleh auditor internal dan ek-
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sternal. Domain MEA terdiri dari 3 control objective antara lain MEA01, MEA02
dan MEA03.
Berdasarkan uraian diatas, untuk mengkaji lebih mendalam mengenai peng-
gunaan sistem informasi manajemen obat di RSIA Harapa Medika Ujung Batu ma-
ka diperlukan suatu evaluasi. Evaluasi merupakan suatu usaha nyata untuk menge-
tahui kondisi sebenarnya suatu penyelenggaraan sistem informasi. Dengan evaluasi
tersebut, capaian kegiatan penyelenggaraan suatu sistem informasi dapat diketahui
dan tindakan lebih lanjut dapat direncanakan untuk memperbaiki kinerja penera-
pannya (Soraya dkk., 2019).
Berdasarkan penjelasan di atas, dapat diambil judul penelitian yaitu ”E-
VALUASI PENERAPAN SISTEM INFORMASI MANAJEMEN RUMAH
SAKIT Az-Zahra Ujung Batu MENGGUNAKAN FRAMEWORK COBIT
5.0”.
1.2 Perumusan Masalah
Perumusan masalah tugas akhir ini adalah ”Bagaimana melakukan evaluasi
Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) pada RUMAH SAKIT Az-
Zahra Ujung Batu Menggunakan berdasarkan framework COBIT 5.0?”.
1.3 Batasan Masalah
Batasan masalah tugas akhir ini adalah:
1. Memfokuskan pada Domain Monitor, Evaluate and Assess khusus pada sub
domain MEA01 (Monitor, Evaluate and Assess performance and Comfor-
mance).
2. Membahas control objective, maturity level dan Gap Analysis yang terdapat
pada COBIT 5.0 untuk dijadikan rujukan sebagai temuan dan rekomendasi.
1.4 Tujuan
Tujuan tugas akhir ini adalah:
1. Melakukan analisis tingkat kapabilitas (Capability Level) dan kondisi tata
kelola SI terkait Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit Az-Zahra U-
jung Batu saat ini berdasarkan framework COBIT 5.0 dengan domain mon-
itor, evaluate, and assess khusus pada sub domain MEA01 (monitor and
evaluate, and asses performance and conformance).
2. Memberikan rekomendasi sebagai bahan masukkan atau pertimbangan un-
tuk meningkatkan tata kelola sistem informasi manajemen yang lebih baik.
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1.5 Manfaat
Manfaat tugas akhir ini adalah:
1. Mengetahui tingkat kapabilitas (Capability Level) dan memperbaiki kondisi
tata kelola SI terkait sistem informasi manajemen rumah sakit Az-Zahra
Ujung Batu saat ini berdasarkan framework COBIT 5.0.
2. Melakukan perbaikan sesuai dengan rekomendasi untuk meningkatkan tata
kelola sistem informasi manajemen rumah sakit yang lebih baik.
1.6 Sistematika Penulisan
Sistematika penulisan laporan adalah sebagai berikut:
BAB 1. PENDAHULUAN
BAB 1 pada tugas akhir ini berisi tentang: (1) latar belakang; (2) peru-
musan masalah; (3) batasan masalah; (4) tujuan; (5) manfaat; dan (6) sistematika
penulisan.
BAB 2. LANDASAN TEORI
BAB 2 pada tugas akhir ini berisi tentang: (1) metode penelitian; (2) evalu-
asi; (3) IT governance; (4) sistem informasi manajemen rumah sakit; (5) COBIT 5;
(6) process reference model (PRM); (7) model proses kapabilitas (process capabil-
ity model) PMC; (8) RACI CHART; (9) penelitian terdahulu.
BAB 3. METODOLOGI PENELITIAN
BAB 3 pada tugas akhir ini berisi tentang: (1) kerangka penelitian; (2)
metode penelitian; (3) initiation; (4) palnning the assessment; (5) briefing; (6) da-
ta collection; (7) data validation; (8) process atribute level; (9) reporting the re-
sult; (10) skala GUTTMAN; (11) perhitungan capability level menggunakan skala
GUTTMAN.
BAB 4. ANALISA DAN PERANCANGAN
BAB 4 pada tugas akhir ini berisi tentang: (1) initiation; (2) planning; (3)
briefing; (4) data collection; (5) data validation.
BAB 5. IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN






Metodologi yang digunakan dalam melakukan penelitian ini ada 2 metode
yaitu metode pengumpulan data dan metode analisis data. metode tersebut ialah:
2.1.1 Metode Pengumpulan Data
1. Metode Observasi
Observasi yang dilakukan oleh peneliti secara langsung dengan melakukan
pengamatan secara langsung ke Rumah sakit Az-Zahra Ujung Batu.
2. Metode Wawancara
Wawancara yang dilakukan oleh peneliti adalah wawancara langsung de-
ngan Kepala SIMRS pada Bagian Umum untuk mengetahui secara umum
tentang TI di Rumah Sakit Az-Zahra Ujung Batu.
3. Studi Literatur
Peneliti membaca dan mengumpulkan data-data yang dianggap perlu dalam
memenuhi kebutuhan evaluasi terkait objek yang akan di evaluasi. Data-
data yang dikumpulkan terkait dengan objek yang akan di evaluasi seperti
buku-buku, jurnal dan penelitian-penelitian yang telah dilakukan sebelum-
nya, serta website referensi yang dapat dijadikan sebagai rujukan bagi ke-
seluruhan proses studi.
4. Kuesioner
Tahap ini peneliti melakukan kuesioner pra penelitian kepada kepala SIMRS
pada bagian umum untuk mendiskusikan dan memilih proses domain pada
COBIT 5 berdasarkan permasalahan yang ada di Rumah Sakit Az-Zahra
Ujung Batu dan kuesioner yang kedua berdasarkan framework COBIT 5
yang ditujukan kepada pimpinan-pimpinan yang ada pada Rumah Sakit Az-
Zahra Ujung Batu berdasarkan diagram RACI yang ada di COBIT 5.
5. Studi Pustaka
Studi pustaka yang dilakukan oleh peneliti adalah dengan membaca buku-
buku yang dipelajari oleh peneliti yang berkaitan dengan evaluasi sistem
informasi manajemen.
2.1.2 Metode Analisis Data
Menggunakan framework COBIT 5 sebagai acuan dalam identifikasi ca-
pability level, menemukan gap dan menentukan rekomendasi dari proses MEA01
(Monitor, Evaluate, and Assess Performance and Comformance) dengan langkah-
langkah sebagai berikut:
Assessment Process Activites
Assessment Process Activities adalah tahapan tahapan aktivitas dalam
melakukan proses penilaian capability level untuk perusahaan (Oliver dan Lainhart,
2012):
1. Initation
Initation merupakan tahapan pertama dalam Assessment Process Activities
yang ada pada Process Assessment Model COBIT 5.Bertujuan untuk men-
jelaskan hasil identifikasi dari beberapa informsi yang dapat disimpulkan.
2. Planning the Assessment
Tahap kedua adalah dilakukan rencana penilaian yang bertujuan untuk men-
dapatkan hasil evaluasi penilaian capability level. Dengan pengisial kuision-
er yang diberikan kepada pihak-pihak terkait sesuai dengan diagram RACI.
3. Briefing
Tahap ketiga adalah melakukan pengarahan kepada tim sehingga memahami
masukan, proses dan keluaran dalam uni organisasi yang akan dinilai.
4. Data Collection
Tahap keempat adalah dilakukan pengumpulan data dari hasil temuan pada
proses yang dilakukan audit.
5. Data validation
Tahap kelima adalah dilakukan validasi data yang bertujuan untuk menge-
tahui hasil perhitungan kuisioner agar mendapat evaluasi penilaian capabil-
ity level.
6. Process Atribute level
Tahap keenam adalah dilakukan proses membeli nilai level pada atribut yang
ada disetiap indikator, yang bertujuan untuk menunjukkan hasil capabili-
ty level dari hasil perhitungan kuisioner pada tahap-tahap sebelumnya dan
melakukan analisis GAP pada tahapan berikutnya.
7. Reporting the Result
Tahap ketujuh adalah membuat laporan hasil audit yang bertujuan untuk




Evaluasi sebgai sebuah proses menentukan hasil yang telah dicapai beberapa
kegiatan yang direncanakan untuk mendukung tercapainya tujuan (Arikunto, 2010).
Evaluasi adalah suatu proses yang sistematis dan berkelanjutan untuk menentukan
kualitas (nilai dan arti) dari sesuatu, berdasarkan pertimbangan dan kriteria tertentu
dalam rangka pembuatan keputusan (Arifin, 2013).
Dari kedua penjelasan diatas, evaluasi dapat diartikan sebagai kegiatan un-
tuk menentukan sejauh mana pencapaian pada tujuan dari beberapa kegiatan yang
direncanakan dengan mengumpulkan informasi yang berkaitan. Selanjutnya in-
formasi tersebut digunakan untuk mendukung dalam pengambilan suatu keputusan
dalam mencapai tujuan.
2.3 IT Governance
Menurut Setiawan dan Mustofa (2013), tata kelola IT adalah konsep yang re-
latif baru dalam literatur dan semakin mendapatkan ketertarikan lebih banyak dalam
dunia akademik dan praktisi. Tata kelola IT merupakan penentuan dan pelaksanaan
atau implementasi dari proses, struktur, dan mekanisme relasional yang memu-
dahkan pihak bisnis dan IT dalam melaksanakan tanggung jawab mereka dalam
mendukung keselarasan bisnis dan IT dan penciptaan nilai dari IT yang mendukung
investasi bisnis. Tata kelola IT menjadi bagian integral dari tata kelola suatu perusa-
haan dan perlu diintegrasikan ke dalamnya. Tata kelola perusahaan adalah sistem
di mana perusahaan diarahkan dan dikontrol.
Ketergantungan bisnis terhadap IT telah menghasilkan fakta bahwa isu-isu
tata kelola perusahaan tidak dapat diselesaikan tanpa mempertimbangkan sisi IT.
IT berfungsi sebagai pendorong yang penting untuk mencapai nilai bisnis melalui
investasi di bidang IT dan IT dapat mempengaruhi peluang strategis sebagaimana
yang digariskan oleh perusahaan dan mampu memberikan masukan penting untuk
rencana strategis perusahaan.
Dalam mempelajari tata kelola IT dibutuhkan pemahaman mengenai perbe-
daan antara tata kelola IT/IT governance dengan manajemen IT/ IT Managemen-
t. Perbedaan terletak pada ruang lingkup dan perannya. Manajemen IT berfokus
pada penyediaan pasokan internal dari layanan dan produk IT secara efektif dan e-
fisien serta pengaturan operasional IT, sedangkan cakupan tata kelola IT jauh lebih
luas dan berkonsentrasi dalam melaksanakan dan mengubah IT perusahaan untuk
memenuhi kebutuhan baik untuk bisnis saat ini dan masa depan yang merupakan
fokus internalnya dan memenuhi kebutuhan pelanggan bisnis saat ini dan di masa
depan yang menjadi fokus eksternalnya.
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Berikut ini adalah prinsip tata kelola IT perusahaan berdasarkan ISO/IEC
38500 (Supit, Winarno, dan Kusumawardani, n.d.):
1. Tanggung jawab
Individu dan kelompok dalam organisasi memahami dan menerima tang-
gung jawab mereka dalam hal dua hal, yaitu memasok IT dan melakukan
permintaan IT. Mereka yang bertanggung jawab atas tindakan-tindakan ju-
ga harus yang memiliki kewenangan untuk melakukan tindakan tersebut.
2. Strategi
Strategi bisnis perusahaan memperhitungkan kemampuan IT saat ini dan
masa depan. Rencana strategis IT memenuhi kebutuhan saat ini dan dan
yang akan berjalan sesuai dengan strategi bisnis perusahaan.
3. Akuisisi
Akuisisi IT dibuat untuk alasan yang sah, atas dasar analisis yang tepat dan
berkelanjutan, dengan pembuatan keputusan yang jelas dan transparan. Ter-
dapat keseimbangan antara manfaat, peluang, biaya, dan risiko, baik dalam
jangka pendek maupun jangka panjang.
4. Kinerja
IT sesuai dengan tujuannya untuk mendukung perusahaan memiliki fungsi
menyediakan layanan, level dari layanan, dan kualitas layanan yang diper-
lukan untuk memenuhi kebutuhan bisnis saat ini dan masa depan.
5. Kesesuaian
IT mematuhi semua peraturan perundang-undangan dan peraturan wajib.
Kebijakan dan praktek-praktek bersifat jelas, dilaksanakan, dan ditegakkan.
6. Perilaku Manusia
Kebijakan, praktik, dan keputusan IT menunjukkan rasa hormat terhadap
perilaku manusia, termasuk memenuhi kebutuhan semua orang yang terlibat
di dalam proses baik saat ini dan masa depan.
Menurut Hendri (2017), tata kelola IT adalah sistem dimana IT dalam pe-
rusahaan diarahkan dan dikontrol. Struktur tata kelola IT menentukan pem-
bagian hak dan tanggung jawab antar pihak yang berbeda, seperti direk-
tur, manager bisnis dan manajer TI, dan mendefinisikan berbagai aturan dan
prosedur untuk membuat keputusan IT. Dengan melakukan hal ini, tata kelo-
la IT juga menyediakan struktur berdasarkan tujuan IT yang telah ditetap-
kan, dan sarana untuk mencapai tujuan-tujuan tersebut, serta pemantauan
kinerja. Tata kelola IT memastikan bahwa IT selaras dengan proses bisnis
dan diatur dan dikontrol dengan benar. Tata kelola IT menyediakan struk-
tur yang menghubungkan proses IT, sumber daya IT, dan informasi untuk
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strategi dan tujuan perusahaan.
Tata kelola IT mengintegrasikan dan mengadopsi praktek-praktek terbaik
mengenai perencanaan, pengorganisasian, pengembangan, implementasi,
penyampaian, dukungan, dan pemantauan serta evaluasi kinerja IT, untuk
memastikan bahwa informasi perusahaan dan teknologi yang terkait men-
dukung tujuan bisnisnya. Tata kelola IT memungkinkan perusahaan un-
tuk mendapatkan keuntungan penuh dari informasinya, sehingga memaksi-
malkan manfaat dan memanfaatkan peluang sehingga meningkatkan keung-
gulan kompetitif.
2.4 Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit
Alexander Harsono (2015:16) Mengungkapkan Bahwa: “sistem informasi
manajemen rumah sakit (SIMRS) adalah sebuah sistem informasi yang khusus di
desain untuk membantu manajemen dan perencanaan program kesehatan.
Ery Rustiyanto (2010) dalam jurnal Mohamad Topan, Hans F. Wowor, X-
averius B. N. Najoan Mengungkapkan bahwa:
“Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIM RS) adalah suatu rangka-
ian kegiatan yang mencakup semua pelayanan kesehatan (rumah sakit) disemua
tingkatan administrasi yang dapat memberikan informasi kepada pengelola untuk
proses manajemen pelayanan kesehatan di rumah sakit.”
Ery Rustiyanto dalam jurnal Mohammad Topan, Hans F. Wowor dan X-
averius B.N. Najoan Mengungkapkan Bahwa: “Sistem Informasi Manajemen
Rumah Sakit adalah suatu rangkaian kegiatan yang mencakup semua pelayanan
kesehatan (rumah sakit) disemua tingkatan administrasi yang dapat memberikan in-
formasi kepada pengelola untuk proses manajemen pelayanan kesehatan dirumah
sakit”.
Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa Sistem Informasi Manajemen
Rumah Sakit adalah sebuah sistem komputer yang memproses dan menginte-
grasikan seluruh alur proses bisnis layanan kesehatan dalam bentuk jaringan ko-
ordinasi, pelaporan dan prosedur administrasi untuk memperoleh informasi secara
cepat, tepat dan akurat. Saat ini Sistim Informasi Manajemen (SIM) berbasis kom-
puter rumah sakit (SIMRS) merupakan sarana pendukung yang sangat penting,




Control Objective for Information and related Technology (COBIT) meru-
pakan kerangka kerta (framework) tata kelola IT perusahaan, berupa sekumpulan
pengukuran baku untuk pengelolaan IT. COBIT dikembangkan oleh Information
System Audit and Control Association (ISACA) (CobiT, 2002). COBIT 5 sesuai
gambar 1 merupakan versi terbaru dari COBIT, yang menggabungkan COBIT 4.1,
Val IT 2.0 dan Risk IT. COBIT 5 merupakan sebuah perkembangan strategis yang
menyediakan panduan generasi berikutnya dari ISACA pada tata kelola dan mana-
jemen untuk enterprise information technology.
Berikut ini Perubahan COBIT dari tahun ke tahun, dapat dilihat pada Gam-
bar 2.1.
Gambar 2.1. Perubahan COBIT
COBIT 5 goals cascade adalah mekanisme untuk menerjemahkan kebu-
tuhan stakeholder ke dalam tujuan perusahaan yang spesifik, dapat ditindaklanjuti
dan disesuaikan, sasaran dan sasaran yang terkait dengan TI. Terjemahan ini me-
mungkinkan penetapan tujuan spesifik di setiap tingkat dan di setiap area perusa-
haan untuk mendukung keseluruhan tujuan dan persyaratan pemangku kepentingan,
dan dengan demikian secara efektif mendukung keselarasan antara kebutuhan pe-
rusahaan dan solusi dan layanan TI (CobiT, 2002).
Ilustrasi dari skema Goals Cascade dapat dilihat pada Gambar 2.2.
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Gambar 2.2. Skema goals cascade
COBIT 5 membuat perbedaan yang jelas antara tata kelola dan manaje-
men dan memiliki 5 domain yaitu Evaluate, Direct, and Monitor (EDM), Align,
Plan, and Organise (APO), Build, Acquire, and Implement (BAI), Deliver, Service,
and Support (DSS), dan Monitor, Evaluate, and Assess (MEA). Total proses-proses
yang ada pada tata kelola dan manajemen TI perusahaan dengan rincian 37 proses
(De Haes, Van Grembergen, dan Debreceny, 2013). Berikut ini merupakan perbe-
daan jelas antar tata kelola dan manajemen dapat dilihat pada Gambar 2.3.
Gambar 2.3. Governance dan management area
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COBIT 5 memberikan pemisahan yang jelas antara management dan gov-
ernance. Kedua hal ini meliputi aktivitas yang berbeda membutuhkan struktur or-
ganisasi yang berbeda dan melayani tujuan yang berbeda. Menurut COBIT 5, gov-
ernance memastikan kebutuhan, kondisi dan pilihan dari stakeholder dievaluasi un-
tuk menentukan objectif dari perusahaan yang aka disepakati untuk dicapai. Gover-
nance memberikan arah bagi pnentuan prioritas dan pengambilan keputusan. Selain
itu, governance juga memonitor kinerja dan kesesuaian terhadap objectif yang telah
disepakati. Sementara, management meliputi aktivitas merencanakan, memban-
gun, menjalankan dan memonitor aktivitas yang diselaraskandengan arahan yang
ditetapkan oleh organisasi governance untuk mencpai objektif dari perusahaan.
2.6 Process Reference Model (PRM)
COBIT 5 memiliki suatu model referensi proses yang menentukan dan
menjelaskan secara jelas dan mendetail mengenai proses tata kelola dan mana-
jemen. Model tersebut mewakili semua proses yang ada dalam organisasi yang
menghubungkan aktivitas TI dan model sebagai referensi yang mudah dipahami
dalam operasional TI dan oleh manajer bisnis. MODEL referensi proses dalam
COBIT 5 adalah suksesor dari proses COBIT 4.1 yang diintegrasikan dengan mod-
el proses Risk IT dan Vall IT, dapat dilihat pada Gambar 2.4.
Gambar 2.4. Process Reference Model COBIT 5
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Gambar diatas menunjukkan 37 proses tata kelola dan manajemen dalam
COBIT 5. Semua proses tersebut dikelompokkan menjadi dua domain proses utama
yaitu tata kelola dan menajemen.
1. Tata Kelola (Governance)
Area ini terdapat pada domain Evaluate, direct and monitor (EDM) yang
terdiri dari 5 proses. EDM adalah proses tata kelola yang berhubun-
gan dengan tata pemangku kepentingan (Stakeholder) yang terdiri dar-
i pengiriman tujuan, nilai, optimisasi resiko dan sumber daya. Tujuannya
adalah mengevaluasi pilihan strategis, memberikan arahan kepada TI dan
melakukan pemantauan hasil. Pada domain EDM terdapat beberapa proses
dapat dilihat pada Tabel 2.1.
Tabel 2.1. Proses domain EDM (evaluate, direct and monitor COBIT 5)
Kode Proses Practice Keterangan
EDM01 Ensure Governance framework set-
ting and maintenance
Dilakukan analisa terhadap per-
syaratan untuk tata kelola TI di or-
ganisasi, prinsip-prinsip, proses dan
praktek yang jelas terhadap tang-
gung jawab dan wewenang untuk
mencapai visi, misi, tujuan dan ob-
jek organisasi.
EDM02 Ensure benefits delivery Mengoptimalkan kontribusi nilai
bisnis dari proses bisnis, layanan
dan aset TI yang dihasilkan dari in-
vestasi yang dilakukan.
EDM03 Ensure risk optimisation Memastikan resiko yang yang a-
da diorganisasi dipahami dengan
baik. Resiko terhadap nilai organ-
isasi terkait dengan penggunaan IT
yang diidentifikasi dan di kelola.
EDM04 Ensure resource optimisation Memastikan optimalisasi sumber
daya terdiri dari people, Process
and technology untuk mendukung
tujuan organisasi secara efektif de-
ngan biaya yang normal.
EDM05 Ensure Stakeholder transparancy Memastikan bahwa adanya ke-
sesuaian terhadap pengukuran kin-
erja TI organisasi dan adanya pela-




Memuat empat domain yang sejajar dengan area tanggung jawab dari plan,
Build, Run and Monitor (PBRM) dan menyediakan ruang lingkup TI yang
menyeluruh, terdiri dari:
(a) Domain meluruskan, merencanakan, dan mengatur (Align, Plan, and
Organise) mencakup strategi dan taktik untuk mengidentifikasi cara
terbaik TI dalam berkontribusi pada tujuan organisasi. APO mem-
berikan arah untuk solusi pengiriman (BAI) dan penyediaan layanan
dan dukungan pada domain APO yang memuat 13 proses, dapat dili-
hat pada Tabel 2.2.
Tabel 2.2. Proses domain APO (align, plan and organise COBIT 5)
Kode Proses Practice Keterangan
APO01 Manage The IT Management
framework
Memperjelas visi, misi organisas-
i dan memilih tata kelola TI.
APO02 Manage strategy Memberikan pandangan yang
menyeluruh bagi bisnis saat ini dan
lingkungan TI.
APO03 Manage enterprise architecture Mengelola dan membangun asitek-
tur informasi dan proses bisnis un-
tuk mewujudkan strategi organisasi
dan TI yang efektif dan efisien.
APO04 Manage Innovation Mengelola inovasi/perubahan dan
merencanakan cara memperoleh
keuntungan dari inovasi tersebut.
APO05 Manage portofolio Menjelaskan tentang pengaturan s-
trategi untuk investasi yang sejalan
dengan visi, arsitektur dan karak-
teristik organisasi yang diinginkan
dari investasi dan jasa terkait porto-
folio.
APO06 Manage Budget and cost Mengelola anggaran dan biaya
yang berkaitan dengan TI dalam
bisnis dan fungsi TI.
APO07 Manage Human resource Mengelola sumber daya manusia
yang optimal.
APO08 Manage Relationships Mengelola hubungan antara bis-
nis dan TI secarar formal dan
transparan yang fokus pada penca-
paian tujuan bersama.
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Tabel 2.2 Proses domain APO (align, plan and organise COBIT 5) (Tabel lanjutan...)
Kode Proses Practice Keterangan
APO09 Manage Service agreement Mengelola perjanjian layanan TI
dan tingkat layanan dengan kebu-
tuhan pada organisasi dan peman-
tauan layanan TI, tingkat pelayanan
dan indikator kerja.
APO10 Manage Suppliers Mengelola pemasok/ supplier un-
tuk memenuhi kebutuhan organ-
isasi.
APO11 Manage quality Mengelola kualitas dalam semua
proses, prosedur dan hasil pada or-
ganisasi termasuk kontrol, peman-
tauan dan penggunaan praktek dan
standar.
APO12 Manage risk Mengelola resiko menilai dan men-
gurangi resiko TI dalam tingkat tol-
eransi yang diterapkan oleh mana-
jemen eksekutif organisasi.
APO13 Manage Security Proses penentuan operasi dan moni-
tor sistem manajemen keamanan in-
formasi pada organisasi.
(b) Domain membangun, memperoleh, dan mengoperasikan (Build, Ac-
quire and Operate) mengidentifikasi solusi TI yang perlu dikem-
bangkan, diterapkan dan diintegrasikan kedalam proses bisnis. Pada
BAI memuat 10 proses, dapat dilihat pada Tabel 2.3.
Tabel 2.3. Proses domain BAI (build, acquire, and operate COBIT 5)
Kode Proses Practice Keterangan
BAI01 Manage Programmes and project
Mengelola program dan proyek dari
investasi portofolio yang sejalan de-
ngan strategi organisasi yang terko-
ordinasi.
BAI02 Manage requirements definitions Mengelola definisi solusi, men-
ganalisa persyaratan sebelum atau
pembuatan untuk memastikan ke-
sesuaian dengan persyaratan.
BAI03 Manage soutions identifications Mendefinisikan solusi yang diiden-
tifikasi sesuai kebutuhan organisasi
yang meliputi desain dan pengem-
bangan.
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Tabel 2.3 Proses domain BAI (build, acquire, and operate COBIT 5) (Tabel lanjutan...)
Kode Proses Practice Keterangan
BAI04 Manage avaibility and capacity Mengelola ketersediaan dan kapa-
sitas saat ini dan masa depan, kiner-
ja dengan penyediaan layanan yang
hemat biaya.
BAI05 Manage organizational change en-
ablement
Mengelola perubahan pember-
dayaan organisasi yang berkelan-
jutan dengan cepat mengurangi
resiko.
BAI06 Manage Changes mengelola pe-
rubahan secara terkontrol termasuk
standar perubahan dan prosedur pe-
nilaian yang berkaitan dengan pros-
es bisnis.
BAI07 Manage change acceptance and
transitioniing
Mengelola penerimaan dan mem-
buat solusi operasional yang baru
termasuk perencanaan pelaksanaan.
BAI08 Manage knowledge Mengelola
pengetahuan yang relevan saa ini,
divalidasi dan dapat diandalkan
untuk menunjang kegiatan proses
dan memfasilitasi pengambilan
keputusan.
BAI09 Manage Assets Mengelola set TI
melalui siklus untuk memastikan
nilai pada biaya yang optimal sesuai
dengan tujuan organisasi.
BAI10 Manage configuration Mengelola susunan antara sumber
daya dan kemampuan yang diper-
lukan.
(c) Domain menghasilkan, melayani dan mendukung (delive, service and
support). Menerima solusi yang akan digunakan oleh pengguna akhir
(end user). Domain ini berkaitan dengan dukungan layanan yang dibu-
tuhkan meliputi pelayanan, pengelolaan keamanan dan kelangsungan,
dukungan layanan bagi pengguna, manajemen data dan fasilitas op-
erasional. Pada domain ini membuat 6 proses, dapat dilihat pada
Tabel 2.4.
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Tabel 2.4. Proses domain DSS (delive, service and support COBIT 5)
Kode Proses Practice Keterangan
DSS01 Manage operations Mengelola, mengkoordinasikan
dan melaksanakan kegiatan dan
prosedur operasinal.
DSS02 Manage service request and inci-
dents
Memberikan respon yang tepat
waktu dan efektif untuk permintaan
pengguna dan resolusi semua jenis
kejadian.
DSS03 Manage problems Mengidenftifikasi dan mengklasi-
fikasikan masalah dan memberikan
solusi perbaikan yang tepat.
DSS04 Manage continuity Mengelola layanan yang berkelan-
jutan yang memungkinkan bisnis TI
menanggapi kejadian dan gangguan
proses operasi bisnis.
DSS05 Manage security service Mengelola layanan keamanan un-
tuk melindungi informasi organ-
isasi dan mempertahankan tingkat
resiko keamanan informasi.
DSS06 Manage businnes process controls Mengelola proses bisnis yang cepat
untuk memastikan bahwa infor-
masi memenuhi persyaratan pen-
gendalian informasi yang relevan.
(d) Domain mengawasi, mengevaluasi dan menilai (monitor, evaluate
and Asses). Meliputi kegiatan pemantauan pengendalian internal,
kepatuhan terhadap peraturan dan tata kelola. Penilaian terhadap pros-
es TI dilakukan secara teratur dan mengikuti panduan yang ada. Pada
domain ini memuat 3 proses dapat dilihat pada Tabel 2.5.
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Tabel 2.5. Proses domain MEA (monitor, evaluate, and asses COBIT
5)
Kode Proses Practice Keterangan
MEA01 Monitor, Evaluate and asses perfor-
mance an conformance
Mengawasi, mengevaluasi, menilai
dan kinerja bisnis TI dan tujuan.
Memantau proses kinerja sesuai de-
ngan tujuan dan memberikan per-
laporan yang sistematis dan tepat
waktu.
MEA02 Monitor, Evaluate and asses the
systems of internal control
Mengawasi, mengewaluasi, menilai
secara terus menerus untuk mengi-
dentifikasi kekurangan kontrol dan
efisiensi.
MEA03 Monitor, Evaluate and asses Com-
pliance with extrnal requirments
Proses ini menilai bahwa proses
TI dan Proses bisnis TI sesuai de-
ngan undang-undang, peraturan dan
persyaratan kontrak. Memperoleh
keyakinan bahwa persyaratan telah
diidentifikasi dan dipenuhi.
2.7 Model Proses Kapabilitas (Process Capability Model) PMC
Model proses kapabilitas menyediakan sebuah pengukuran dari kapabilitas
proses untuk memenuhi tujuan organisasi saat ini. Terdapat enam tingkat kapabili-
tas dan sembilan atribut proses berdasarkan pencapaian proses atribut dapat dilihat
pada Tabel 2.6.
Tabel 2.6. Pemetaan rentang nilai kapabilitas
Rentang Nilai Tingkat Kapabilitas Nilai Kapabilitas
0–0,50 0–Incomplete Process 0,00
0,50–1,50 1–Performed Process 1,00
1,51–2,50 2–Managed Process 2,00
2,51–3,50 3–estabilished Process 3,00
3,51–4,50 4–Predictable Process 4,00
4,51–5,00 5–Optimizing Process 5,00
Dimensi kapabilitas dalam model penilaian proses mencakup kapabilitas.
Terdapat 6 level dari model kapabilitas yang mana setiap proses dapat dicapat
temasuk proses yang belum lengkap level-level tersebut, yaitu:
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1. Level 0 (Incomplate Process) proses tidak lengkap
Pada level ini proses tidak diterapkan atau gagal untuk mencapai tujuan
prosesnya, pada tingkat ini ada bukti sedikit atau tidak ada dari setiap pen-
capaian sistematis tujuan proses.
2. Level 1 (Performed Process) Proses dilakukan
Pada level ini proses sudah diterapkan dan mencapai tujuan prosesnya dari
suatu proses yang berhasil dicapai dan terdapat bukti yang dapat dipertang-
gung jawabkan.
3. Level 2 (Managed Process) proses dikelola
Pada level ini proses sudah diterapkan dan dikelola (direncanakan, dimoni-
tor dan disesuaikan) secara tepat terhadap produk pekerjaanya, dikendalikan
dan dipelihara.
4. Level 3 (estabilished Process) proses dikelola
Pada level ini proses diterapkan dan dikelola dengan mendefinisikan proses
yang mampu mencapai hasil proses tersebut.
5. Level 4 (Predictable Process) proses ditetapkan
Pada level ini yang telah diterapkan sekarang beroperasi didalam batasan
yang telah ditentukan untuk mencapai hasil prosesnya.
6. Level 5 (redictable Process) proses dioptimalkan
Pada level ini proses diprediksi, dijelaskan sebelumnya dan ditingkatkan
untuk memenuhi saat ini relevan dan diproyeksikan tujuan bisnis.
2.8 RACI CHART
RACI (Responsible, Accountable, Consulted and/or Informed) merupakan
sebuah matrik yang menggambarkan peran dari berbagai pihak dalam penyelesaian
suatu pekerjaan dalam suatu proyek maupun proses bisnis yang ada dan berfungsi
untuk mengelompokkan tanggung jawab dan peran sesuai struktur organisasi yang
ada pada suatu perusahaan.
1. Responsible (Pelaksana), merupakan pihak yang melakukan pekerjaan.
Berkaitan dengan peran utama pada instansi untuk memenuhi kegiatan yang
sudah direncanakan dan mencapai tujuan yang diharapkan.
2. Accountable (Penanggun jawab), merupakan pihak yang bertanggung jawab
atas semua pekerjaan. Dengan memperhatikan hal tersebut pada tingkat
terendah akuntabilitas yang sesuai memiliki tingkatan yang paling tinggi
pertanggung jawabannya.
3. Consulted (Penasehat), merupakan pihak yang dimintai pendapat tentang
suatu pekerjaan, tergantung pada responsible dan accountable untuk men-
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dapat informasi dari unit-unit.
4. Informed (Terinformasi), merupakan pihak yang mendapat informasi kema-
juan suatu pekerjaan.
Adapun model RACI CHART dapat dilihat pada Gambar 2.5.
Gambar 2.5. RACI CHART domain MEA01 (Monitor, Evaluate and Asses)
2.9 Penelitian Terdahulu
Penelitian terdahulu menegenai judul skripsi yang sedang di teliti dapat di-
lihat pada Tabel 2.7.
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Tabel 2.7. Pemetaan rentang nilai kapabilitas
No. Nama
Penulis
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berdasarkan keseluruhan ra-
ta–rata adalah 3, yang berar-
ti sebagian besar aktifitas pa-
da domain DSS untuk Di-
rektorat SISFO Telkom U-
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Dari hasil analisis tingkat
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Tabel 2.7 Pemetaan rentang nilai kapabilitas (Tabel lanjutan...)
No. Nama
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tas tata kelola teknologi in-
formasi terkait proses pe-
ngawasan, evaluasi dan pe-
nilaian, dan kesesuaian sis-
tem informasi pada RSUD
Tugurejo Semarang saat in-
i berada pada level 2 yaitu
Managed. Hal ini menun-
jukkan bahwa proses penga-
wasan, evaluasi dan penila-
ian kinerja, dan kesesuaian
TI berada pada tahap dikelo-
la. trategi perbaikan di-
lakukan pada PA 2.1 Perfor-
mance Management, PA 2.2
Work Product Managemen-
t, PA 3.1 Process Definition,






Berikut merupakan kerangka dalam penelitian ini dapat dilihat pada Gam-
bar 3.1.
Gambar 3.1. Kerangka Penelitian
3.2 Metode Penelitian
Metode penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode kual-
itatif, yaitu dengan menekankan pada aspek pemahaman terhadap suatu permasa-
lahan yang dalam hal ini digunakan sebuah studi kasus, yaitu dengan cara yang
sistematis dalam melihat suatu kejadian, mengumpulkan data, menganalisis infor-
masi dan melaporkan hasilnya. Dalam studi kasus ini, metode pengumpulan data
dilakukan dengan observasi, wawancara dan penyebaran kuisioner yang dipandu
dengan pertanyaan-pertanyaan berdasarkan COBIT 5.
3.3 Initiation
Initiation merupakan tahapan pertama dalam assessment process activities
yang ada pada process Assessment Model COBIT 5. Bertujuan untuk menjelaskan
hasil identifikasi dari beberapa informasi yang dapat dikumpulkan. pada tahap ini
penulis melakukan aktivitas pengumpulan data. Tahapan-tahapan yang dilakukan
adalah sebagai berikut:
3.3.1 Observasi
Observasi yang dilakukan di Rumah sakit Az-Zahra Ujung Batu pada Sistem
Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) bertujuan untuk mengidentifiasi dan
mencari beberapa informasi yang dapat dikumpulkan. Pengumpulan data melalui
observasi yang dilakukan dengan melihat bagaimana sistem SIMRS yang sedang
berjalan.
3.3.2 Wawancara
Metode ini digunakan untuk menguji kebenaran data serta memperoleh data
yang lebih lengkap dari kuisioner. Metode wawancara ini sesuai dengan pedoman
dari framework COBIT 5.
3.3.3 Studi Pustaka
Penulis melakukan peninjauan pustaka mencari buku, jurnal dan skripsi gu-
na menemukan landasan teori yang sesuai dengan tema yang diambil seperti penger-
tian sistem informasi, sistem informasi manajemen, sistem informasi manajemen
rumah sakit, COBIT 5 serta bagaimana kerangka ataupun langkah-langkah yang
dibutuhkan untuk dapat menghasilkan dan rekomendasi perbaikan dalam tingkt ke-
matangan yang diharapkan.
3.4 Planning The Assessment
Tahap ini dilakukan rencana penilaian yang bertujuan untuk mendapatkan
hasil evaluasi penilaian capability level. Dengan pengisian kuisioner yang diberikan
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kepada pihak-pihak terkait sesuai dengan diagram RACI. Untuk mendapat data
yang dibutuhkan dalam penelitian ini, maka dibuatlah kuisioner. Pertanyaan yang
dibuat pada kuisioner dikembangkan dari Framework COBIT 5. Pada penelitian ini
digunakan Kuisioner Capability Level dengan penjelasan sebagai berikut:
1. Kuisioner Capability Level
Objek pertanyaan pada capability Level dikembangkan dari deskripsi model
tingkat kematangan COBIT 5 pada proses MEA01. Tiap pernytataan activ-
ity yang terdapat di COBIT 5 dijadikan pertanyaan untuk mengetahui kon-
disi instalasi SIMRS untuk mencapai to be yang diinginkan dengan pilihan
jawaban YA atau TIDAK.
2. Purposive Sampling
Pada teknik Purpose Sampling untuk proses MEA01 (Monitor, Evaluate and
Assess Performance and Conformance) ditentukan dan disesuaikan meng-
gunakan diagram RACI yang terdapat pada COBIT 5. Tahapan ini akan
menjelaskan proses pembuatan kuisioner MEA01 (Monitor, Evaluate and
Assess Performance and Confermance) dan perhitungan kuisioner tersebut
dengan menggunakan perhitungan skala Guttman. Pembuatan kuisioner ter-
diri dari Key Management Practice. Yang terdapat pada proses MEA01
yang terdiri dari:
MEA01.01: Menetapkan pendekatan pemantauan.
MEA01.02: Menetapkan target kinerja dan kesesuaian.
MEA01.03: Mengumpulkan dan memproses data kinerja kesesuaian.
MEA01.04: Menganalisis dan melaporkan kinerja.
MEA01.05: Pastikan pelaksanaan tindakan korektif.
3.5 Briefing
Pada tahap ini penulis akan menjelaskan penelitian yang akan dilakukan
dan berdiskusi dengan para pemangku kepentingan sehingga memahami masukkan,
proses dan keluaran dalam unit dibutuhkan, hasil rekapitulasi jawaban kuisioner
yang telaah dijawab oleh para responden sampai pada tahap reporting atau pelapo-
ran.
3.6 Data Collection
Pada tahap ini penulis mengumulkan data dari hasil temuan yang terda-
pat di SIMRS mulai dari observasi, wawancara dan pembagian kuisioner untuk




Pada tahap ini penulis melakukan validasi terhadap kuisioner yang telah di-
jawab oleh para responden sesuai dengan RACI yang bertujuan untuk mengetahui
hasil perhitungan kuisioner.
3.8 Process Atribute Level
Pada tahap ini penulis merekap (mengumpulkan) seluruh proses yang a-
da pada MEA01 yang hasilnya menentukan nilai dan Capability level pada proses
tersebut. Selanjutnya penulis melakukan pengecekan secara bertahap apakah pros-
es tersebut memenuhi persyaratan-persyaratan yang harus dipenuhi pada masing-
masing level dengan ketentuan kategoris dari hasil penilaian ditiap levelnya.
3.9 Reporting The Result
pada tahap ini penulis melaporkan hasil evaluasi yang telah dilakukan beru-
pa hasil temuan, aktivitas setiap proses, gap dan rekomendasi yang bertujuan untuk
memberi rekomendasi untuk memperbaiki kondisi saat ini.
1. Penentuan gap
Penentuan gap ini diproses dari hasil kuisioner yang menghasilkan (as is)
kondisi saat ini dan (to be) kondisi yang diharapkan. Kedua kondisi tersebut
diambil dari kuisioner Capability Level sehingga menghasilkan analisis gap
dan deskripsi terhadap proses MEA01.
2. Rekomendasi
Rekomendasi merupakan laporan hasil audit yang dilakukan terhadap pros-
es MEA01. Setelah mendapatkan hasil dari perhitungan Capability Level,
maka dapat dibuat tabel rekomendasi dan perbaikan untuk mencapai target
(to be). Laporan ini diperoleh dari hasil analisis terhadap hasil perhitung-
an capability level dan kemampuan proses dalam meraih tingkat kapabilitas
yang ditentukan oleh atribut proses sebagai bentuk perancangan solusi un-
tuk memberikan usulan perbaikan. Usulan perbaikan tersebut merupakan
prototype sistem.
3.10 Skala GUTTMAN
Salah satu skala pengukuran kuisioner adalah skala Guttman. Skala
Guttman adalah skala kumulatif. Skala ini hanya mengukur satu dimensi dari su-
atu variabel yang multidimensi (Megawati, 2014). Skala Guttman dugunakan a-
pabila ingin mendapatkan jawaban yang jelas terhadap suatu permasalahan yang
ditanyakan (Santoso dan Saleh, 2019). Skala Guttman adalah skala yang digunakan
untuk jawaban yang besifat tegas dan konsisten. Data yang diperoleh berupa da-
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ta interval atau rasio diktomi (dua alternatif yang berbeda). Contohnya Benar (B)
dan Salah (S). Jawaban pada responden berupa skor tertinggi bernilai (1) dan skor
terendah (0).
Berikut contoh Skala GUTTMAN dapat dilihat pada Tabel 3.1.




3.11 Perhitungan Capability Level Menggunakan Skala Guttman
Berikut penjabaran rumus perhitungan rekapitulasi jawaban kuisioner untuk
memperoleh tingkat kapabilitas saat ini pada organisasi.
1. Menghitung rekapitulasi jawaban responden dan normalisasi jawaban re-
sponden




R.K: Rata-rata konversi dari jawaban responden yang bernilai 1 untuk
jawaban YA dan 0 untuk jawaban TIDAK.
nK: Nilai Konversi yang terdiri dari 1 untuk jawaban YA dan 0 un-
tuk jawaban TIDAK. nK Merupakan nilai Konversi pada setiap per-
tanyaan.
∑Pi: Jumlah pertanyaan untuk responden pertanyaan tersebut diberi





N: Normalisasi dari hasil rata-rata konversi jawaban responden ∑RKi:
Jumlah rata-rata konversi pada setiap level. ∑RKa: Jumlah rata-rata
konversi keseluruhan.
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(c) Rumus Normalisasi Level
NL = N ×L
keterangan:
NL: Normalisasi pada setiap level dalam setiap proses domain
N: Normalisasi dari hasil rata-rata konversi jawaban responden
L: Level pada setiap proses domain yang terdiri dari level 0-5
2. Menghitung Data Domain Capability level
(a) Rumus Capability Level pada setiap responden dalam setiap respon-
den.
CLi = NL0 +NL1 +NL2 +NL3 +NL4 +NL5
Keterangan:
CLi: Nilai Capability level pada setiap responden dalam setiap proses
pada domain.
NL0: Normalisasi level pada level 0 disetiap proses domain.
NL1: Normalisasi level pada level 1 disetiap proses domain.
NL2: Normalisasi level pada level 2 disetiap proses domain.
NL3: Normalisasi level pada level 3 disetiap proses domain.
NL4: Normalisasi level pada level 4 disetiap proses domain.
NL5: Normalisasi level pada level 5 disetiap proses domain.
(b) Rumus Capability Level Keseluruhan pada setiap proses
CLa − ∑CL1∑R
Keterangan:
CLa: Nilai Capability level pada setiap proses domain.
∑CL1: Jumlah Nilai Capability level pada setiap responden dalam se-
tiap proses domain.
∑R: Jumlah Responden pada setiap proses domain.
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CC: Nilai Kapabilitas saat ini
∑CLa: Jumlah keseluruhan Nilai kapabilitas pada setiap proses domain





Berdasarkan hasil penelitian pada proses Sistem Informasi Manajemen
Rumah Sakit AZ-ZAHRA Ujung Batu didapatkan kesimpulan sebagai berikut:
1. Hasil capability level terkait pengelolaan dan sistem informasi manajemen
Rumah Sakit AZ-ZAHRA Ujung Batu saat ini adalah 2,51 cenderung pada
level 2, berarti telah mencapai tingkatan Managed Process.
2. Nilai Capability level pada proses MEA01.01 cenderung pada level 2 de-
ngan nilai Capability 2,36; untuk proses MEA01.02 cenderung pada level
2 dengan nilai Capability 2,39; untuk proses MEA01.03 cenderung pada
level 2 dengan nilai Capability 2,43; untuk proses MEA01.04 cenderung
pada level 3 dengan nilai Capability 2,65; dan untuk proses MEA01.05
cenderung pada level 3 dengan nilai capability 2,73.
Dengaan demikian, nilai capability level proses MEA01 Evaluasi Sistem
Informasi Manajemen Rumah Sakit AZ-ZAHRA Ujung Batu adalah
2,51 cenderung pada level 2, berarti telah mencapai tingkatan Managed
Process.
3. Rekomendasi yang diberikan pada setiap proses sebagai berikut:
(a) Pada MEA01.01 Rekomendasi yang diberikan yaitu seluruh pihak di-
instalasi SIM RS hendaknya terlibat secara langsung dengan para s-
takeholder untuk mengkomunikasikan kebutuhan dan tujuan.
(b) Pada MEA01.02 Rekomendasi yang diberikan yaitu Membuat catatan
kualitas tentang definisi dan peninjauan secara berkala terhadap tujuan
dan metrik dengan para Stakeholder.
(c) Pada MEA01.03 Rekomendasi yang diberikan yaitu Membuat
pengumpulan data dari proses yang telah dilakukan, jika memungkin-
kan dibuat secara otomatis.
(d) Pada MEA01.04 Rekomendasi yang diberikan yaitu Membuat doku-
mentasi desain laporan kinerja yang ringkas, mudah dipahami dan dis-
esuaikan dengan berbagai kebutuhan manajemen.
(e) Pada MEA01.05 Rekomendasi yang diberikan yaitu Membuat doku-
mentasi proses peninjauan tanggapan dari manajemen terkait pilihan
dan rekomendasi untuk mengatasi masalah dan penyimpangan yang
terjadi.
5.2 Saran
Saran dari penelitian ini adalah:
1. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti ada beberapa
saran yang disampaikan untuk instalasi sistem informasi manajemen rumah
sakit. Diharapkan hasil rekomendasi pada penelitian ini dapat diimple-
mentasikan oleh instalasi sistem informasi manajemen Rumah Sakit AZ-
ZAHRA Ujung Batu.
2. Perencanaan, pengevaluasian, pendokumentasian dan pengontrolan ter-
hadap TI perlu dilakukan secara terjadwal dan rutin.
3. Untuk penelitian berikutnya diharapkan mengambil jangkauan Domain
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